¿omisión dee Versión Taquigráfica N* 584 de 
Seguridad Social 2011 


S/C 


ASSE 


Convenios con BPS 


Versión taquigráfica de la reunión realizada 
el día 14 de julio de 2011 


(Sin corregir) 


PRESIDE: Señor Representante Dionisio Vivian. 
MIEMBRO: — Señora Representante Alma Mallo Calviño. 


INVITADOS: —PorASSE, doctora María Miralles 


SEÑOR PRESIDENTE (Vivián).- Habiendo número, está abierta la reunión. 


La Comisión da la bienvenida a la doctora María Miralles, en representación de ASSE. 


Nosotros ya habíamos recibido a la Asociación de Trabajadores de la Seguridad Social ATSS y quedaron 
planteadas algunas dudas. Una de ellas estaba relacionada con los convenios, su vigencia y contenido. Ellos 
planteaban la reducción sistemática que se está dando, principalmente en el Centro N* 5, que tenía cinco mil 
componentes y ahora solo tiene tres mil. También hablaban de las distintas visiones existentes. Por ejemplo, 
ellos mantuvieron una conversación con Alfredo Silva, quien les dijo que era una cuestión de infraestructura, 
pero que no se iba a cerrar el Centro. Sin embargo, tenían versiones de que sí se iba a cerrar el Centro. 
Durante la reunión que tuvimos hicieron todo un desarrollo en cuanto a la calidad de la atención que brinda el 
BPS en los distintos centros de salud y que los usuarios en este caso, las madres son contestes en cuanto a esa 
calidad del servicio. 


Por tanto, nos pareció pertinente citar a representantes de ASSE y también del BPS. 
SEÑORA MALLO.- Comparto lo expresado por el señor Presidente. 


Yo pertenecía al BPS y sé que es real: los centros del organismo siempre brindaron un servicio que ha 
quedado para el recuerdo. Muchos de los hijos de quienes hoy están aquí han nacido en esos centros. 
Además, siempre tuve una gran solidaridad con ese desempeño, y me consta que la gente tenía la camiseta 
puesta; sé lo que ha sido y lo que sigue siendo. 


Entonces, nosotros quisimos tener la oportunidad de escuchar a las autoridades, más aun sabiendo que se 
trataba de la doctora Miralles, que sé que ama a los niños de todos lados. Mis nietitos no pertenecen a ASSE, 


pero he visto cómo los ha atendido toda la vida en todo sentido. 


Los trabajadores ofrecen hacer otro tipo de cosas, como por ejemplo tomar la presión, es decir, ellos quieren 
hacer otras actividades que puedan ayudar y que no solo se brinde un servicio materno infantil. Su planteo 
fue que no querían que el servicio desapareciera de a poco o que no estuviera más. 


SEÑORA MIRALLES.- Es un placer estar aquí y estoy a las órdenes para contestar las preguntas que 
deseen formular. 


Desde el inicio de la Administración, ASSE tiene por cometido la integración de la red integral de efectores 
públicos de salud. Hay un convenio marco, y ASSE es el encargado de coordinar esta red integral de 
efectores públicos. Por lo tanto, durante el año pasado se trabajó con los distintos organismos, es decir, BPS, 
Banco de Seguros del Estado, Hospital Policial y Hospital Militar. Hoy en la tarde tenemos una reunión para 
tratar de coordinar y complementar los servicios, en la medida de lo posible, para no superponerlos y ejercer 
una mejor administración de los recursos. Tenemos ese convenio, y existía un convenio marco con el BPS 
desde 2008. En ese contexto, hemos venido trabajando. La idea fue empezar a aterrizar todas esas cosas y 
lograr una complementariedad real. Es así que, por lo que nos sucedió con la emergencia sanitaria y a la 
dificultad que teníamos para lograr la cobertura de anestesia, fundamentalmente en el Hospital Pereira 
Rossell, empezamos a hacer las cosas más allá del convenio. El BPS nos ofreció todo su apoyo y, de hecho, 
contamos con cuatro camas en el sanatorio Canzani que estamos ocupando en forma permanente para los 
usuarios de ASSE. Asimismo, tenemos un convenio marco, que está a estudio de los directores y escribanos, 
para lograr la utilización de la maternidad del sanatorio Canzani. Nosotros en Montevideo tenemos una 
maternidad única superpoblada, que es la del Pereira Rossell. Creemos que la maternidad del Canzani no se 
puede perder ya que tiene toda la infraestructura y los recursos humanos, que es lo más difícil de conseguir. 
En ese sentido, hemos estado trabajando con Rosario Oiz, que está absolutamente de acuerdo con esto y ha 
facilitado el trabajo. Inclusive, previamente a firmar los convenios ya se empezó a trabajar en este sentido y 
comenzamos a internar allí. 


La idea de este convenio es que todos las usuarias de ASSE que viven en las zonas del Cerro y Ciudad del 
Plata significan un importante número de nacimientos, que tengan embarazos controlados y reúnan una serie 
de condicionantes que se establecen en el convenio porque el Canzani no tiene CTI pediátrico, atiendan sus 
partos en el BPS. En ese sentido, las respectivas contadoras de los organismos han logrado avanzar en lo que 
refiere al costeo, no hay ningún problema y, de hecho, ya se está utilizando. Con el BPS estamos en la misma 
sintonía en cuanto a la utilización. Las usuarias del BPS pertenecen al FONASA o ASSE. y, de acuerdo a lo 
que se establece en la ley, en el 2014, al pasar todo los cónyuges, el BPS quedaría sin población para atender. 
Creemos que se trata de una maternidad que cuenta con toda una infraestructura montada y que se debe 
aprovechar. En ese sentido no tuvimos problema con el BPS y estamos trabajando con el Canzani. 
Empezamos con cuatro camas porque ellos también tienen dificultades con los recursos humanos y, a veces, 
tienen los mismos problemas que nosotros para lograr la cobertura de anestesia. Por eso, decidimos empezar 
con estas cuatro camas y ver la posibilidad de ir ampliando, en la medida en que se responda. Nosotros 
habíamos proyectado una maternidad en el Saint Bois, y en realidad pensamos que al estar la del Canzani 
para la zona norte seguramente se siga utilizando y no tenga sentido construir una nueva. 


En el Centro de Salud de Pando empezamos con un modelo de complementariedad, que creo que lo firma 
esta semana el Directorio del BPS; así lo espero. Nosotros vamos a trasladar todas las policlínicas materno 
infantiles y ginecológicas que están funcionando en el Hospital de Pando que va a empezar su obra de 
construcción del nuevo hospital al Centro de Salud del BPS, que tiene una infraestructura extraordinaria. 
Actualmente están trabajando en cómo complementar, es decir, no nos vamos nosotros y los trabajadores del 
BPS, sino que trabajamos juntos para la población que se asiste en ASSE, que se atiende indistintamente con 
los pediatras de ASSE o del BPS. Vamos a llevar un plan anual en común. Nosotros vamos a aportar nuestros 
recursos humanos, administrativos, que era lo que hacía falta, y también vamos a poner el ecógrafo allí. O sea 
que toda la población se va a ver beneficiada y es en ese contexto que estamos trabajando. 


En este momento, los escribanos están tratando de ver los convenios con el sanatorio Canzani y con el BPS, 
que esté todo bien, y esperamos que sean aprobados por ambos Directorios. De hecho, con el Canzani ya 
estamos trabajando y en cuanto al Centro de Salud de Pando se están reuniendo, inclusive, los departamentos 
de arquitectura de un lado y de otro para ver qué arreglos habría que hacer, pintura, la construcción de la 


rampa correspondiente, etcétera. La idea es repartir estos trabajos y mejorar la infraestructura para brindar 
una mejor atención a toda la población. Así que eso está. 


Por otra parte, en el Centro de Salud del Cerro se está trabajando en el mismo sentido. Tanto la Dirección del 
Centro Auxiliar del Cerro como del BPS de esa zona están trabajando en el mismo sentido en ese lugar. 
Actualmente se nos presentó una dificultad concreta en cuanto a los consultorios odontológicos ya que 
estábamos haciendo los nuevos y no teníamos dónde atender, y los odontólogos de ASSE están atendiendo en 
el BPS sin problema. La idea es seguir trabajando para esa complementación. 


Este es un camino que se hace de a poco, porque hay que ir centro por centro, ver cómo se hace, ya que exige 
muchas cosas. Nos piden atender a toda la población, pero hay cosas que ajustar. Por ejemplo, en este 
convenio necesitamos incluir un término de intercambio de datos de los usuarios, y de acuerdo a la fórmula 
que nos dio la AGESIC hay que firmar ese convenio para poder intercambiar los datos con las instituciones. 
Se nos exigen una serie de pasos que hay que cumplir, ver cuáles son las tareas de cada uno y regular bien 
para no herir susceptibilidades ni de un lado ni de otro. A veces existe la voluntad de más arriba de hacerlo y, 
después, todo el ruido abajo. Entonces, hay que ir viendo lugar por lugar. 


De todas formas, cabe destacar que en este sentido hemos ido trabajando muy bien con el BPS. Inclusive, 
hemos empezado a hacer las cosas previamente a tener los convenios firmados. 


En lo que refiere al Centro N* 5, no es uno de los temas que hayamos abordado. Empezamos ya con el 
sanatorio Canzani, con el Centro de Salud de Pando y el del Cerro. El Centro N* 5 tiene la particularidad de 
que atiende a muchos de los usuarios del DEMEQUI. Por lo que yo sé, el BPS tiene la intención de seguir 
con las congenituras. Inclusive, aparentemente todos compraríamos los servicios en un formato de IMAE. De 
alguna forma se pretende potenciar, porque es lo que ha hecho siempre el BPS, y muy bien, ya que atiende en 
forma integral. De hecho también estamos estableciendo convenios con el interior, porque existe la dificultad 
de que aquellos pacientes que son del interior tienen que venir a la capital para hacerse las extracciones y 
tenemos que hacerlas todas en ASSE porque son usuarios nuestros, y estamos trabajando en ese sentido. Creo 
que la intención del BPS es potenciar esta estructura de las congenituras. No sé qué reformas implica eso en 
el Centro N* 5, porque, seguramente, si se trabaja de esa forma quizás se necesite ampliar; tampoco sé si eso 
exige redistribución de personal a otros centros. Por lo que yo sé de las reuniones que tuve con el BPS, no 
existe ninguna intención de cerrar servicios, sino de reorganizar lo que está, potenciarlo y colaborar. Sabemos 
que es un camino que se debe hacer y, en ese sentido, está muy claro por parte de las dos instituciones. Como 
tenemos el convenio marco, después de dar contenido, lugar por lugar, de acuerdo a las particularidades de 
cada uno, estamos tratando de realizar ese intercambio de servicios. 


No sé si queda claro. De hecho, para nosotros el BPS brinda un servicio que no se puede perder, estamos 
seguros. Por ejemplo, en lo que refiere a las congenituras creo que nadie lo hace mejor que el BPS; cuenta 
con equipos multidisciplinarios, toda la parte de pesquisas neonatales, en fin, muchas potencialidades que 
hay que aprovechar para el sistema. Quizás no habría que seguir aumentando los centros de salud porque no 
tiene sentido, pero lo que está funcionando que siga, que se complemente el trabajo y avanzar a fin de poder 
atender a toda la población indistintamente. Inclusive, están trabajando hasta los informáticos porque ellos 
tienen una historia clínica electrónica y, nosotros, otra, y tienen que ver cómo hacemos para complementar 
estas cosas. De hecho, se está trabajando en distintas áreas, farmacia, entre otras. Son procesos, no diría 
lentos ya que este año hemos trabajado muy bien, pero que llevan sus tiempos, porque hay que establecer los 
procesos de atención. Por ejemplo, si una embarazada tiene su historia en el BPS, cómo se hace ASSE para 
pasar la historia y cómo se cumple con las metas de los controles, cómo se registra, etcétera. Hay una 
cantidad de cosas que hay que ir encaminando y se deben analizar en cada lugar en forma particular. La 
verdad es que estamos trabajando muy bien. 


SEÑOR PRESIDENTE.- De acuerdo al desarrollo que ha hecho la doctora Miralles queda aclarado el 
tema en lo que refiere a la inseguridad que tenían los trabajadores de los distintos centros, que fue 
planteada por su representación en la ATSS. De las palabras de la doctora Miralles se desprende que 
no existe esa incertidumbre, no por la pérdida del trabajo porque serían trasladados a otros lugares, 
sino en cuanto a mantener sus puestos de trabajo, así como la calidad del servicio que brinda el BPS, 
de la que ellos como decíamos en la anterior intervención son contestes y, además, la defienden con 
sentido de pertenencia, como decía la señora Diputada Mallo. 


SEÑORA MALLO.- Muchas madres nos han preguntado en ese sentido, porque tienen inseguridad de 
qué va a suceder con el servicio. 


SEÑOR PRESIDENTE.- El segundo punto planteado tiene que ver con el convenio, es decir, si una vez 
firmado se podrá tener acceso al contenido. Sabemos que el convenio es parte de un proceso, pero los 
trabajadores querían conocer cuál es la base de lo que se ha firmado para generar la ausencia de toda 
incertidumbre que pesa en el tema. 


Antes de agradecer la presencia de la doctora Miralles y las explicaciones que nos ha dado, quiero señalar 
que vamos a invitar al BPS a una futura reunión y, luego, nuevamente a los trabajadores, a los efectos de 
brindarles toda la información pertinente en ese aspecto. 


SEÑORA MIRALLES.- En cuanto a los convenios de la maternidad, voy a hacer llegar una copia a la 
Comisión. Se trata de un convenio por Pando y por la maternidad. Creo que en ese sentido tenemos 
que ir avanzando lugar por lugar por la existencia de toda esta lógica que ya expliqué. 


En cuanto a la redistribución del personal yo no puedo decir nada porque es un tema del BPS, de cómo 
potencia; tampoco sé si el Centro de Salud N* 5 va a ser solo para congenituras y nada más y no brindará el 
resto de la atención. En este aspecto no sé cuáles son los planes. Sé que quieren avanzar en el sentido de 
atender las congenituras y tal vez lo que significa es que el Centro de Salud N* 5 se dedique exclusivamente a 
las congenituras, que no estaría mal; sería muy bueno contar con un centro que se dedique pura y 
exclusivamente a ello. De todas formas, las usuarias que allí se atienden no van a quedar, porque la idea es 
desarrollar la atención primaria en cada lugar, cerca de los hogares. Se trabaja en ese sentido. 


Espero que esta semana se firmen los convenios por parte de ambos Directorios, así queda claro. 
SEÑOR PRESIDENTE.- Nos resta agradecer su visita. 


Se levanta la reunión. 


Montevideo, Uruguay. Poder Legislativo. 


